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Súhrn 

     Sestry pracujúce v odboroch vnútorného lekárstva sa často stretávajú u 

pacientov s akútnou bolesťou. Validácia ošetrovateľských diagnóz je 

potrebná kvôli zvýšeniu presnosX ošetrovateľskej diagnosXky, ako aj 

zlepšeniu efekZvnosX ošetrovateľských intervencií. Cieľom výskumu bolo 

overiť definujúce charakterisXky ošetrovateľskej diagnózy Akútna bolesť 

(00132) z NANDA-I Taxonómia II vybraným súborom sesXer pracujúcich v 

odboroch vnútorného lekárstva. Na validáciu ošetrovateľskej diagnózy 

Akútna bolesť (00132) sme zvolili Model validity diagnosXckého obsahu. Na 

zber empirických údajov bola použitá metóda dotazníka. 50 sesXer-

experXek z neurologických a interných pracovísk hodnoXlo významnosť 

definujúcich charakterisZk predmetnej diagnózy pomocou Likertovej škály 

od 1 do 5. Pre každú definujúcu charakterisXku sa vypočítalo vážené skóre. 

ZisXli sme, že z 18 definujúcich charakterisZk, sestry-expertky považovali 9 
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charakterisZk ako za významné, 9 za menej významné a za nevýznamné 

neoznačili ani jednu definujúcu charakterisXku. Výsledky výskumu môžu 

pomôcť sestrám v idenXfikácii a formulovaní presnej ošetrovateľskej 

diagnózy Akútna bolesť v klinickej praxi. 
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lekárstva. 

 

Úvod 

     V odboroch vnútorného lekárstva je bolesť častým príznakom ochorení 

napr. v kardiológii bolesť patrí k najčastejším prejavom chorôb srdca a ciev, 

bolesť na hrudníku je významným symptómom pľúcnych ochorení, 

v reumatológii sa stretávame s bolesťami kĺbov a v neurológii je to 

najčastejšie akútna bolesť hlavy a chrbXce v súvislosX s léziami 

medzistavcových platničiek, prípadne s herniou platničiek, zápalovým alebo 

infekčným ochorením (Vörösová a kol., 2011). 

     NANDA InternaXonal (NANDA-I) Taxonómia II obsahuje klasifikáciu a 

kategorizáciu oblasZ problémov v oblasX funkčnosX / dysfunkčnosX potrieb, 

na ktoré sa zameriava ošetrovateľská starostlivosť. Súčasná NANDA-I 

Taxonómia II (Herdman et al., 2021) obsahuje 267 ošetrovateľských diagnóz, 

ktoré sú usporiadané do 13 domén a 47 tried. Ošetrovateľská diagnóza 

Akútna bolesť (00132) je zaradená do Domény 12. Komfort a Triedy 1. 

Telesný komfort. Definovaná je ako „nepríjemná senzorická a emocionálna 

skúsenosť spojená so skutočným alebo potenciálnym poškodením tkaniva, 
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alebo opisovaná v zmysle takéhoto poškodenia (Interna'onal Associa'on 

for the Study of Pain); náhly alebo pomalý začiatok akejkoľvek intenzity od 

miernej po závažnú s očakávaným alebo predvídateľným koncom a trvaním 

menej ako tri mesiace“(Herdman et al., 2021, s. 554).  

     V súčasnosX sa aj v Slovenskej republike omnoho viac kladie dôraz na 

zmysel a potrebu validačných štúdií v rámci ošetrovateľských diagnóz. Podľa 

Creasona (2004) pri validácii ide o skúmanie, či sú v diagnóze zastúpené 

všetky dôležité diagnosXcké znaky (definujúce charakterisXky a súvisiace 

faktory). Validácia je potrebná kvôli rozvoju presnej terminológie, ktorá 

opisuje ošetrovateľské javy (Vörösová, 2013). 

 

Cieľ práce 

     Cieľom výskumu bolo overiť definujúce charakterisXky ošetrovateľskej 

diagnózy Akútna bolesť (00132) z NANDA-I Taxonómia II vybraným súborom 

sesXer pracujúcich v odboroch vnútorného lekárstva. 

 

Metodika výskumu 

     Na dosiahnuXe cieľa práce sme využili dotazníkovú metódu, pričom sme 

vychádzali z Fehringovho Modelu validity diagnosXckého obsahu - DCV 

(DiagnosXc Content Validity Model), ktorý je najčastejšie používaným 

modelom vo validačných štúdiách (Vörösová, 2013). Dotazník, ktorý bol 

určený pre sestry, obsahoval demografické údaje a 18 definujúcich 

charakterisZk ošetrovateľskej diagnózy Akútna bolesť (00132). Sestry 

hodnoXli definujúce charakterisXky podľa Likertovej škály od 1 (nie je vôbec 

charakterisXcké pre diagnózu) do 5 (veľmi charakterisXcké pre diagnózu). 
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Pre každú definujúcu charakterisXku sa vypočítalo vážené skóre (VS). Vážené 

skóre sme vypočítali na základe súčtu hodnôt pridelených každej odpovedi 

a jeho vydelením počtom odpovedí. Hodnoty odpovediam sme pridelili 

nasledovne: 5 = 1; 4 = 0,75; 3 = 0,5; 2 = 0,25 a 1 = 0. CharakterisXky, u ktorých 

hodnota VS bola vyššia ako 0,75 sa považovali za významné, s hodnotou od 

0,5 – 0,75 za menej významné a charakterisXky s hodnotou VS menej ako 

0,5 boli nevýznamné, t.j. sa podľa Fehringa (1987) vyraďujú. 

     Súbor tvorilo 50 sesXer – experXek pracujúcich na pracoviskách 

v odboroch vnútorného lekárstva (interné a neurologické) v Slovenskej 

republike, ktoré získali minimálne 4 body podľa modifikovaných 

Fehringových kritérií (Zeleníková et al., 2010). Pre potrebu DCV modelu je 

nevyhnutná skupina 25-50 expertov, ideálne je mať 50-100 expertov 

(Vörösová, 2013). 

 

Prezentácia a interpretácia výsledkov 

     Z 18 definujúcich charakterisZk ošetrovateľskej diagnózy Akútna bolesť 

(00132) sestry-expertky, ktoré poskytujú ošetrovateľskú starostlivosť 

pacientom na interných alebo neurologických pracoviskách, označilo 9 

charakterisZk ako významných, konkrétne išlo o Xeto definujúce 

charakterisXky: udávanie intenzity pomocou štandardizovanej škály bolesX 

(VS 0,92), bolesXvý výraz v tvári (VS 0,91), vyhľadávanie úľavovej polohy (VS 

0,90), zmena vo fyziologických funkciách (VS 0,86), expresívne správanie (VS 

0,80), obranné správanie (VS 0,78), nesústredené správanie (VS 0,78), 

opisovanie bolesX pomocou štandardizovaného nástroja na posudzovanie 

bolesX (VS 0,76), dôkaz o bolesX získaný pomocou štandardizovaného 
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nástroja pre posúdenie správania pri bolesX u osôb neschopných 

komunikovať verbálne (VS 0,76). Nasledovné definujúce charakterisXky 

označili sestry-expertky ako menej významné: zameranosť na seba (VS 

0,71), zúžené zameranie pozornosX (VS 0,70), zmena v chuX do jedla (VS 

0,70), ochranné správanie (VS 0,68), beznádej (VS 0,68), potenie (VS 0,68), 

sprostredkovaná informácia o správaní pri bolesX (VS 0,66), 

sprostredkovaná informácia o zmenách v akXvitách (VS 0,64), rozšírené 

zrenice (VS 0,51). Ani jednu definujúcu charakterisXku z ošetrovateľskej 

diagnózy Akútna bolesť (00132) sestry-expertky neoznačili ako 

nevýznamnú. 

     Validácii ošetrovateľskej diagnózy Akútna bolesť sa venovali viacerí 

domáci i zahraniční autori. Autorky Zeleníková et al. (2011) vo svojom 

výskume zisXli rozdiely medzi hodnotením definujúcich charakterisZk u 

českých a slovenských sesXer-experXek. Kým skupina českých sesXer 

považovala za významné 8 definujúcich charakterisZk (vyhľadávanie 

úľavovej polohy, viditeľné prejavy bolesX, slovné vyjadrenie bolesX, 

ochranné gestá, ochranné správanie, zmena v srdcovej frekvencií, 

expresívne správanie, narušený spánok), tak skupina slovenských sesXer 

označili za významné iba 4 definujúce charakterisXky (vyhľadávanie 

úľavovej polohy, viditeľné prejavy bolesX, slovné vyjadrenie bolesX u 

pacientov, ochranné gestá). Autorky Kurucová et al. (2018) vo svojej štúdii 

realizovali klinickú validáciu diagnózy Akútna bolesť v podmienkach 

intenzívnej ošetrovateľskej starostlivosX v Slovenskej a Českej republike. 

Zhodne, aj slovenské a české sestry-expertky, označili Xeto 2 definujúce 

charakterisXky ako významné: VAS/numerický záznam (s použiZm škály 
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bolesX) a slovné vyjadrenie bolesX. Kým v skupine slovenských sesXer bolo 

zvyšných 16 definujúcich charakterisZk označených ako nevýznamných, 

v skupine českých sesXer ich bolo 14. České sestry 2 definujúce 

charakterisXky označili ako menej významné: zmeny chuX do jedla a 

viditeľné známky bolesX. Vo výskume Levin et al. (1989) označili sestry zo 

štátu New York za významné iba Xeto dve definujúce charakterisXky: slovné 

vyjadrenie bolesX a výraz tváre. Ako naznačujú autorky Zeleníková et al. 

(2011) príčiny rozdielneho počtu idenXfikovaných definujúcich 

charakterisZk v jednotlivých výskumoch, vrátane nášho, môžu byť 

mulXfaktoriálne. Významný podiel zohráva nielen súbor expertov, 

predovšetkým však úroveň ich vzdelania, klinická skúsenosť a znalosť 

problemaXky ošetrovateľskej diagnosXky.  

 

Záver 

     Validačné štúdie rozvíjajú zdokonaľovanie evidence based NANDA-I 

taxonómie. Práve nedostatok validačných štúdií je dôvodom rozporu medzi 

klasifikačným systémom NANDA-I a ich aktuálnym používaním v praxi. 

Výsledky práce môžu pomôcť sestrám v idenXfikácii a formulovaní presnej 

ošetrovateľskej diagnózy Akútna bolesť v klinickej praxi. 
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